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Esteatosis hepática: una pieza que falta en la respuesta 
mundial a las enfermedades no transmisibles 

La 79.ª Asamblea Mundial de la Salud, 

Habiendo examinado el informe consolidado del Director General;1 

Reconociendo que la esteatosis hepática, anteriormente conocida como enfermedad del 
hígado graso, comprende la esteatosis hepática asociada a disfunción metabólica, incluida su forma 
inflamatoria más grave, esto es, la esteatohepatitis asociada a disfunción metabólica; la hepatopatía 
asociada al alcohol; y la esteatosis hepática asociada a disfunción metabólica combinada con un 
aumento de la ingesta de alcohol,2,3 y reconociendo que es una de las causas de enfermedad 
hepática crónica que más rápido está creciendo, ya que afecta a unos 1700 millones de personas en 
todo el mundo, con una prevalencia considerable en todos los grupos de edad que se prevé que siga 
aumentando en paralelo al aumento mundial de la obesidad, la diabetes de tipo 2 y otros factores 
de riesgo metabólicos, y en el contexto de la continua carga para la salud pública mundial que 
supone el consumo nocivo de alcohol;2,4 

Señalando con preocupación que la esteatosis hepática abarca un espectro de 
enfermedades hepáticas crónicas, con un riesgo documentado de progresión, especialmente en 
los grupos de mayor riesgo, hacia esteatohepatitis y fibrosis que, en algunos casos, pueden 
progresar a cirrosis e incluso cáncer de hígado;  

Reconociendo que la morbilidad y mortalidad relacionadas con la esteatosis hepática están 
provocadas por factores de riesgo modificables comunes a las principales enfermedades no 
transmisibles, entre los que se incluyen la alimentación poco saludable, la obesidad, la inactividad 
física, el consumo de tabaco y el consumo nocivo de alcohol, y tomando nota de la evidencia 
emergente de factores adicionales que contribuyen a ello, y reconociendo además que la 
esteatosis hepática está estrechamente asociada con la diabetes de tipo 2, las enfermedades 

 
1 Documento A79/5. 
2 Rinella ME, Lazarus JV, Ratziu V, Francque SM, Sanyal AJ, Kanwal F, et al., A multisociety Delphi consensus 

statement on new fatty liver disease nomenclature. Journal of Hepatology. 2023; 79, 1542-1556. 
doi.org/10.1016/j.jhep.2023.06.003. 

3 Younossi ZM, Kalligeros M, Henry L. Epidemiology of metabolic dysfunction-associated steatotic liver disease. 
Clin Mol Hepatol. 2025;31(Suppl): S32-S50. doi.org/10.3350/cmh.2024.0431. 

4 Global status report on alcohol and health 2018. Ginebra, Organización Mundial de la Salud, 2018  
(consultado el 25 de marzo de 2026). 

https://www.journal-of-hepatology.eu/article/S0168-8278(23)00418-X/fulltext
https://www.journal-of-hepatology.eu/article/S0168-8278(23)00418-X/fulltext
https://e-cmh.org/journal/view.php?doi=10.3350/cmh.2024.0431
https://www.who.int/publications/i/item/9789241565639
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cardiovasculares, la nefropatía crónica y otras afecciones metabólicas, lo que amplifica la carga 
global de las enfermedades no transmisibles y subraya la necesidad de respuestas de salud pública 
integradas y exhaustivas;  

Reconociendo que la esteatosis hepática es una de las principales causas de morbilidad y 
mortalidad hepáticas, y una de las principales indicaciones para el trasplante de hígado en los 
países de ingreso alto,5 al tiempo que impone una carga creciente en los países en desarrollo, 
donde la detección precoz, el diagnóstico y la capacidad de tratamiento siguen estando limitados 
por los problemas generales de recursos de los sistemas de salud; 

Expresando preocupación por las nuevas proyecciones que indican un aumento notable y 
continuo de la carga mundial de esteatosis hepática, incluida la progresión a enfermedad hepática 
crónica avanzada descompensada y cáncer de hígado, así como una creciente demanda de 
atención especializada, con graves implicaciones para los sistemas de salud de todo el mundo;6 

Observando con preocupación la creciente prevalencia de la esteatosis hepática entre los 
niños y adolescentes, en particular en asociación con el aumento de las tasas de obesidad infantil, 
hábitos de alimentación poco saludables e inactividad física, lo que puede tener consecuencias a 
largo plazo para la salud, el capital humano y el desarrollo sostenible, especialmente en entornos 
con recursos limitados; 

Reconociendo que la esteatosis hepática tiene consecuencias económicas sustanciales 
asociadas al aumento de los gastos de salud, así como a la posible reducción de la productividad y 
a la discapacidad a largo plazo, lo que supone una carga adicional para los sistemas de salud y 
afecta de manera desproporcionada a las poblaciones, incluidas aquellas que tienen un acceso 
limitado a una atención asequible y equitativa y a entornos que promuevan la salud, lo que agrava 
las inequidades existentes en materia de salud; 

Observando el reconocimiento insuficiente, el subdiagnóstico y la disponibilidad limitada de 
datos sobre la esteatosis hepática en los sistemas nacionales de salud y a nivel mundial, lo que 
dificulta la prevención, la detección precoz y el tratamiento oportunos, y por tanto agrava las 
inequidades existentes en materia de salud, en particular en los países en desarrollo; 

Observando también que el escaso conocimiento de la esteatosis hepática entre los 
responsables de la formulación de políticas, los profesionales de la salud y la población en general 
contribuye al subdiagnóstico, la demora en la búsqueda de atención de salud, la integración 
limitada en los programas de enfermedades no transmisibles y las dificultades en materia de 
asignación de recursos; 

Recordando la resolución 68/300 (2014) de la Asamblea General de las Naciones Unidas y, 
en particular, la resolución 70/1 (2015) de la Asamblea General de las Naciones Unidas, titulada 
«Transformar nuestro mundo: la Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible», que incluye la 
meta 3.4 de los Objetivos de Desarrollo Sostenible, para, de aquí a 2030, reducir en un tercio la 

 
5 Global status report on alcohol and health 2018. Ginebra, Organización Mundial de la Salud, 2018  

(consultado el 25 de marzo de 2026). 
6 Estes C, Razavi H, Loomba R, Younossi ZM, Sanyal AJ. Modeling the epidemic of nonalcoholic fatty liver 

disease demonstrates an exponential increase in burden of disease. Hepatology. 2018; 67(1), 123–133. 
doi.org/10.1002/hep.29466. 

https://www.who.int/publications/i/item/9789241565639
https://journals.lww.com/hep/fulltext/2018/01000/modeling_the_epidemic_of_nonalcoholic_fatty_liver.16.aspx
https://journals.lww.com/hep/fulltext/2018/01000/modeling_the_epidemic_of_nonalcoholic_fatty_liver.16.aspx
ALIAGA PEREZ, Jessica Paola
Verificar con el ingles final 
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mortalidad prematura por enfermedades no transmisibles mediante su prevención y tratamiento 
en comparación con un valor de referencia de 2015; 

Recordando también, según proceda, la declaración política de la tercera reunión de alto nivel 
de la Asamblea General sobre la prevención y el control de las enfermedades no transmisibles, 
adoptada mediante la resolución 73/2 (2018) de la Asamblea General de las Naciones Unidas, en la 
que se pedía que se intensificaran las acciones relativas a la prevención y el control de las 
enfermedades no transmisibles y los factores de riesgo compartidos, y se subrayaba la urgencia de 
acelerar la aplicación de intervenciones costoeficaces y basadas en la evidencia, fortalecer la 
rendición de cuentas y el monitoreo y promover respuestas de salud integradas y centradas en la 
equidad; 

Recordando, según proceda, la declaración política de la cuarta reunión de alto nivel de la 
Asamblea General sobre la prevención y el control de las enfermedades no transmisibles y la 
promoción de la salud mental y el bienestar, adoptada por la resolución 80/117 (2025) de la 
Asamblea General de las Naciones Unidas, en la que los Estados Miembros se comprometieron a 
tomar medidas para prevenir el cáncer de hígado y otras enfermedades hepáticas, en particular 
mediante el aumento de la prevención, el diagnóstico y el tratamiento de las hepatitis B y C, la 
vacunación contra la hepatitis B, el fortalecimiento del seguimiento para detectar el cáncer de 
hígado a tiempo y mejorar la supervivencia, y el fortalecimiento del tamizaje y el tratamiento de la 
esteatosis hepática no alcohólica, denominada en el contexto de la presente resolución como 
esteatosis hepática; 

Recordando, según proceda, la decisión WHA72(11) (2019), sobre el seguimiento de la 
declaración política de la tercera reunión de alto nivel de la Asamblea General sobre la prevención 
y el control de las enfermedades no transmisibles, por la que se confirmaron los objetivos 
enunciados en el Plan de Acción Mundial de la OMS para la Prevención y el Control de las 
Enfermedades No Transmisibles 2013-20207 como una contribución al logro de la meta 3.4 de los 
Objetivos de Desarrollo Sostenible y se amplió su ejecución hasta 2030 en consonancia con la 
Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible; 

Recordando también, según proceda, la declaración política de la primera reunión de alto 
nivel sobre la cobertura sanitaria universal, adoptada mediante la resolución 74/2 (2019) de la 
Asamblea General de las Naciones Unidas, que incluía el compromiso de ofrecer progresivamente 
cobertura a mil millones más de personas para 2023 con servicios de salud esenciales de calidad y 
medicamentos, vacunas, medios de diagnóstico y tecnologías sanitarias esenciales inocuos, 
eficaces, asequibles y de calidad, con miras a ampliar la cobertura a todas las personas para 2030, 
así como la declaración política de la reunión de alto nivel sobre la cobertura sanitaria universal, 
adoptada mediante la resolución 78/4 (2023) de la Asamblea General de las Naciones Unidas, en 
la que se reafirmaba la importancia de las respuestas de salud integradas y el compromiso de no 
dejar a nadie atrás; 

Resaltando la importancia de los enfoques basados en el curso de vida, la atención primaria 
de salud y la cobertura sanitaria universal como facilitadores de la promoción, la prevención y el 
manejo eficaces de la esteatosis hepática en la agenda general sobre las enfermedades no 
transmisibles; 

 
7 Véase el documento WHA66/2013/REC/1, resolución WHA66.10 y anexo 4.  
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Reconociendo la necesidad de invertir en investigación e innovación, incluidas las soluciones 
de salud digital, las medidas de salud pública para la promoción de la salud y la prevención de 
enfermedades, dentro de un enfoque común de los factores de riesgo de las enfermedades no 
transmisibles, los medios de diagnóstico oportunos y las intervenciones costoeficaces y basadas en 
la evidencia, que tengan en cuenta la heterogeneidad de la esteatosis hepática, junto con sistemas 
de información sanitaria reforzados, para mejorar las respuestas nacionales y mundiales a la 
esteatosis hepática, en consonancia con las necesidades de salud individuales y poblacionales; 

Resaltando también la necesidad de aplicar enfoques integrados, basados en la evidencia y 
que abarquen a todo el gobierno y toda la sociedad para la prevención y control de la esteatosis 
hepática, incluidas políticas para promover una alimentación saludable, fomentar la actividad 
física y reducir los niveles excesivos de grasas saturadas y azúcares libres, y estrategias, 
intervenciones y políticas sobre el alcohol en consonancia con el Plan de Acción Mundial de 
la OMS contra el Alcohol 2022-2030 para establecer eficazmente estrategias mundiales destinadas 
a reducir el consumo nocivo de alcohol como prioridad de salud pública, abordando al mismo tiempo 
los determinantes sociales y ambientales de la salud, así como el impacto de los factores 
económicos, comerciales y de mercado en la salud mediante acciones normativas coherentes y 
multisectoriales, en consonancia con las prioridades y capacidades nacionales;  

Reconociendo la importancia de la labor en curso de la OMS, en colaboración con los 
Estados Miembros y las partes interesadas pertinentes, para apoyar acciones costoeficaces y 
basadas en la evidencia relativas a las enfermedades no transmisibles y las afecciones metabólicas, 
así como su pertinencia para la prevención y el control de la esteatosis hepática en el marco de 
esos esfuerzos, 

1. ALIENTA a los Estados Miembros a que tengan a bien:8  

1) tomar medidas sobre la esteatosis hepática, de acuerdo con los contextos y 
prioridades nacionales, y de conformidad con los compromisos existentes en virtud de las 
pertinentes declaraciones políticas de las Naciones Unidas sobre las enfermedades no 
transmisibles y la cobertura sanitaria universal; 

2) integrar o, de estar ya establecida, seguir integrando la esteatosis hepática en las 
estrategias, planes de acción y marcos de monitoreo nacionales sobre las enfermedades no 
transmisibles, a fin de garantizar la coherencia de las políticas y la alineación con los 
compromisos para acelerar los esfuerzos hacia el logro de la meta 3.4 de los Objetivos de 
Desarrollo Sostenible para 2030, según proceda, en los contextos nacionales 
epidemiológicos y de los sistemas de salud; 

3) fortalecer la acción multisectorial abordando los factores de riesgo compartidos de la 
esteatosis hepática y otras enfermedades no transmisibles, en particular mediante medidas 
legislativas y regulatorias que promuevan una alimentación saludable, fomenten la actividad 
física, reduzcan los niveles excesivos de grasas saturadas y azúcares libres, y mediante 
estrategias, intervenciones y políticas sobre el alcohol en consonancia con el Plan de Acción 
Mundial de la OMS contra el Alcohol 2022-2030 para establecer eficazmente estrategias 
mundiales destinadas a reducir el consumo nocivo de alcohol como prioridad de salud 

 
8 Y, cuando proceda, a las organizaciones de integración económica regional. 
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pública y, según proceda, mediante la aplicación de las intervenciones de la OMS 
denominadas «mejores inversiones»;9 

4) incorporar, o seguir promoviendo, la promoción de la salud y la prevención, el 
tamizaje, la detección precoz, el diagnóstico y el manejo de la esteatosis hepática en los 
conjuntos de servicios esenciales de atención de salud en el marco de la cobertura universal 
de salud, centrándose en la atención primaria de la salud, la equidad y el acceso, y una 
aplicación gradual en función de la capacidad nacional; 

5) fomentar las iniciativas educativas y de concienciación sobre la esteatosis hepática entre 
las instancias normativas, los profesionales de la salud y la población en general, con el fin de 
reducir la estigmatización y empoderar a las personas y las comunidades para que adopten 
modos de vida más sanos;  

6) elaborar, según proceda, argumentarios nacionales a favor de la inversión para la 
esteatosis hepática en el marco de la agenda general sobre las enfermedades no transmisibles, 
a fin de poner de relieve la carga económica, las inequidades en materia de salud y el retorno 
de la inversión de las medidas de prevención y control; 

7) fortalecer los mecanismos nacionales de vigilancia, monitoreo y rendición de cuentas 
para la esteatosis hepática, así como la notificación a escala nacional, en consonancia con los 
actuales marcos de las enfermedades no transmisibles y los procesos de los Objetivos de 
Desarrollo Sostenible, evitando a la vez la duplicación de sistemas; 

8) fortalecer los sistemas de salud, en particular a través de la atención primaria de salud, 
para garantizar el acceso universal a servicios de atención de salud asequibles, de calidad e 
integrales para las personas con esteatosis hepática, prestando una atención especial a la 
población infantil; 

9) seguir invirtiendo en investigación e innovación, especialmente en soluciones de salud 
digital y herramientas costoeficaces para el tamizaje, la prevención, el diagnóstico y el 
manejo de la esteatosis hepática, con el objetivo de atender las necesidades de salud 
individuales y poblacionales, y mejorar el acceso equitativo a medios de diagnóstico, 
tratamientos y tecnologías asequibles, seguros, eficaces y de calidad garantizada, 
respetando las normas internacionales y las normas nacionales en consonancia con aquellas; 

10) fomentar la colaboración entre las instancias normativas, las autoridades 
gubernamentales de salud e investigación, las instituciones académicas, el personal clínico, 
las organizaciones de pacientes, el sector privado y la sociedad civil, teniendo en cuenta la 
necesidad de prevenir los conflictos de intereses, avanzar en acciones integrales sobre la 
prevención y el control de la esteatosis hepática, promover el intercambio de conocimientos 
y la innovación, fortalecer la rendición de cuentas y velar por que dicha colaboración sea 
coherente con las acciones de ámbito mundial sobre las enfermedades no transmisibles, 
las prioridades nacionales de salud y la Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible; 

11) sensibilizar sobre la esteatosis hepática y sus factores de riesgo en los foros 
multilaterales pertinentes, garantizar una atención política sostenida y concreta, y explorar 

 
9 Tackling NCDs: best buys and other recommended interventions for the prevention and control of 

noncommunicable diseases, second edition. Ginebra, Organización Mundial de la Salud, 2024 (consultado el 25 de 
marzo de 2026). 

https://www.who.int/publications/i/item/9789240091078
https://www.who.int/publications/i/item/9789240091078
https://www.who.int/publications/i/item/9789240091078
NABAIS SIMON, Oscar
Pool: sin cambios en español.
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formas de integrar la esteatosis hepática en las políticas y programas de salud, en consonancia 
con las estrategias y prioridades nacionales;  

12) evaluar periódicamente, según proceda, la aplicación de los planes de acción 
nacionales para las enfermedades no transmisibles, incluida la esteatosis hepática, y, en la 
medida de lo posible, examinar su contribución a la aplicación de los planes de acción 
mundiales y regionales relacionados con las enfermedades no transmisibles; 

2. PIDE al Director General que tenga a bien: 

1) integrar la esteatosis hepática en el contexto general de la prevención, la detección 
precoz y el manejo de las enfermedades no transmisibles y fortalecer la colaboración 
multisectorial en curso sobre la esteatosis hepática mediante un enfoque que abarque a 
toda la sociedad, en particular mediante la aplicación del Plan de Acción Mundial de la OMS 
para la Prevención y el Control de las Enfermedades No Transmisibles 2013-2030 y su hoja 
de ruta; 

2) prestar, en consonancia con el 14.º Programa General de Trabajo 2025-2028 y las funciones 
prioritarias, apoyo técnico a los Estados Miembros que lo soliciten a fin de fortalecer los 
servicios integrados para la esteatosis hepática en el marco de los modelos actuales de 
prestación de servicios de salud, la capacidad del personal, los sistemas de vigilancia y las 
vías de derivación, prestando una atención especial a los países en desarrollo y a los grupos 
de población de mayor riesgo; 

3) prestar apoyo a los Estados Miembros promoviendo el uso de las orientaciones y 
herramientas operacionales existentes de la OMS pertinentes para la esteatosis hepática y 
facilitando su integración en los distintos ámbitos técnicos pertinentes, según proceda; 

4) integrar la esteatosis hepática en las iniciativas en curso para fortalecer la colaboración 
a escala mundial, regional y nacional con los asociados pertinentes, las instituciones 
académicas y la sociedad civil, en consonancia con el Marco para la Colaboración con 
Agentes No Estatales, según corresponda, movilizar recursos, fomentar la investigación y la 
innovación, promover el acceso equitativo a los medios de diagnóstico, los medicamentos y 
las herramientas digitales, y facilitar el intercambio de tecnologías para las enfermedades no 
transmisibles que sean pertinentes para la esteatosis hepática, respetando las normas 
internacionales;  

5) seguir ejerciendo la función de liderazgo y coordinación de la OMS, en el marco de los 
mandatos existentes de la Organización, en la prevención y el control de las enfermedades 
no transmisibles, en particular a través del Plan de Acción Mundial de la OMS para la 
Prevención y el Control de las Enfermedades No Transmisibles 2013–2030, el enfoque 
estratégico de la OMS para abordar la afección cardiometabólica y otros marcos, según 
proceda, en los distintos programas de la OMS pertinentes;  

6) informar cada dos años a la Asamblea Mundial de la Salud sobre la aplicación de la 
presente resolución por conducto del informe presentado en respuesta a la 
decisión WHA72(11) (2019) sobre el seguimiento de la declaración política de la 
tercera reunión de alto nivel de la Asamblea General sobre la prevención y el control de 
las enfermedades no transmisibles, adoptada mediante la resolución 73/2 (2018) de la 
Asamblea General de las Naciones Unidas, que también abarcará los resultados de la 
cuarta reunión de alto nivel de la Asamblea General sobre la prevención y control de 
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enfermedades no transmisibles y la promoción de la salud mental y el bienestar, en relación 
con los progresos realizados para abordar la esteatosis hepática como parte de la agenda 
mundial sobre las enfermedades no transmisibles. 

Sexta sesión plenaria, 22 de mayo de 2026 
A79/VR/6 

--- 
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